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Latar Belakang: Masa bayi baru lahir (BBL) merupakan masa yang perlu 
mendapatkan perhatian dan perawatan yang ekstra karena pada masa ini terdapat 
mortalitas paling tinggi. Menjalani peran sebagai ibu di usia muda bukanlah 
perkara yang mudah. Dengan pengetahuan akan menimbulkan kesadaran dan 
akhirnya akan menyebabkan orang berperilaku sesuai dengan pengetahuan yang 
dimiliki. Perawatan pada BBL dilakukan karena BBL tidak bisa beradaptasi 
secara mandiri dengan lingkungan sekitar berkaitan dengan organ-organ yang 
belum matur pada bayi. 
Tujuan: Untuk mengetahui apakah ada  hubungan usia menikah dan paparan 
informasi dengan kemampuan ibu merawat bayi baru lahir (BBL). 
Metode: Rancangan penelitian ini adalah penelitian deskriptif korelasi. 
Pendekatan waktu yang digunakan dalam penelitian ini adalah cross sectional dan 
pengambilan responden dengan teknik total sampling. Analisis data yang akan 
digunakan adalah  distribusi frekuensi ,Chi-Square, dan uji regresi logistik. 
Hasil: Berdasarkan hasil penelitian didapatkan hasil usia menikah mayoritas  ≥20 
tahun. Ibu yag bersalin mayoritas terpapar informasi tentang perawata BBL. 
Kemampuan ibu merawat BBL mayoritas dengan kemampuan baik. Hasil uji 
regresi logistik didapatkan keeratan yang paling berpengaruh dalam perawatan 
BBL adalah usia pernikahan p-value 0,001. 
Kesimpulan: Berdasarkan uraian teori dan penelitian yang telah dilakukan 
sebelumnya maka dapat disimpulkan bahwa dalam penelitian ini terdapat 
hubungan antara usia menikah dan paparan informasi dengan kemampuan ibu 
merawat BBL.  
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A. Latar Belakang 
Masa bayi baru lahir (BBL) merupakan masa yang perlu mendapatkan 
perhatian dan perawatan yang ekstra karena pada masa ini terdapat mortalitas 
paling tinggi (1). Hari-hari setelah bayi lahir menjadi sangat penting karena akan 
menentukan perkembangan selanjutnya. BBL dituntut melakukan metabolisme 
dan melaksanakan segala sistem tubuhnya sendiri, seperti bernapas, mencerna, 
eliminasi, dan lain-lain dimana semua itu bergantung pada ibunya (2). 
Kegiatan perawatan pada BBL terdiri dari beberapa aktivitas, yaitu: cara 
menyusui bayi, tindakan pada BBL, cara menjaga bayi agar tetap hangat serta cara 
mendapatkan pelayanan kesehatan bagi bayi baru lahir (3). Perawatan pada BBL 
dilakukan karena BBL tidak bisa beradaptasi secara mandiri dengan lingkungan 
sekitar berkaitan dengan organ-organ yang belum matur pada bayi. Adaptasi pada 
BBL meliputi adaptasi fisiologis dan adaptasi terhadap karakteristik perilaku   
BBL (4). 
Perawatan bayi yang buruk dan pelayanan tenaga kesehatan yang tidak 
sesuai dapat mempengaruhi tingginya Angka Kematian Bayi (AKB). AKB 
menjadi indikator yang dapat menggambarkan status kesehatan masyarakat. AKB 
dapat disebut sebagai jumlah kematian bayi dalam usia 28 hari pertama kehidupan 
dalam 1000 kelahiran hidup. AKB di Negara ASEAN (Association of South East 
Asia Nations) seperti di Indonesia 27 per 1000 kelahiran hidup, Malaysia 5,5 per 





1000 kelahiran hidup, dan Vietnam 18 per 1000 kelahiran hidup, serta Angka 
kematian bayi di Indonesia tahun 2015 masih tinggi dari negara ASEAN lainnya, 
yaitu 22,23 per 1000 kelahiran hidup (5). Data kasus kematian bayi di Provinsi 
Daerah Istimewa Yogyakarta tahun 2016 sejumlah 278 bayi. Jumlah kematian 
bayi di Kabupaten Kulon Progo tahun 2016 sebanyak 48 bayi (6).    
Masalah yang dapat timbul akibat perawatan yang buruk pada BBL yaitu 
masalah pada adaptasi karakteristik perilaku maupun adaptasi pada fisiologis bayi 
baru lahir. Adaptasi perilaku BBL yang tidak adaptif akan menimbulkan fungsi 
perilaku disorganisasi (4). Masalah fisiologis yang bisa timbul akibat perawatan 
yang buruk antara lain yaitu hipotermi, risiko terjadinya infeksi, diare, kelebihan 
berat badan, malnutrisi serta kematian pada BBL (2). 
Tingginya AKB di sebuah wilayah dapat dijadikan indikator terkait 
pelayanan kesehatan dan budaya perawatan kesehatan masyarakat setempat 
terhadap kesehatan bayi. Salah satu penyebab AKB ini disebabkan oleh ibu 
remaja yang tidak berpengalaman serta memiliki pengetahuan kurang karena usia 
ibu kurang dewasa (4). Menikah di usia yang relatif muda dengan kesiapan baik 
fisik maupun psikologis yang belum matang, tidak hanya berdampak pada 
kehidupan wanita itu sendiri tetapi juga akan berdampak pada kehidupan anak-
anak yang dilahirkannya. Pada usia yang relatif muda (<20 tahun), kesiapan ibu 
secara mental (emosional) dan kognitif masih dianggap kurang matang. Hal ini 
berpengaruh pada kemampuan ibu dalam merawat bayi mereka. Penelitian yang 
pernah dilakukan sebelumnya menunjukkan riwayat usia pernikahan akan 





Menjadi orang tua perlu memiliki banyak kesiapan sebagai bekal kedepan 
(8). Aspek-aspek kesiapan yang diperlukan yaitu: aspek sosial, karakteristik 
psikologis, kesiapan kognitif, dan gaya hidup sehat (8). Menjalani peran sebagai 
ibu di usia muda bukanlah perkara yang mudah. Seorang perempuan yang sudah 
mulai memasuki ke jenjang pernikahan maka perempuan tersebut harus 
mempersiapkan diri untuk proses kehamilan dan melahirkan. Dalam Konvensi 
Hak Anak (KHA), anak diartikan sebagai manusia yang belum mencapai umur 18 
tahun. Hal tersenut dijelaskan dalam Undang-Undang Perlindungan Anak No 23 
Tahun 2002, bahwa seseorang anak yang disebut masih dalam kandungan yang 
usianya belum mencapai 18 tahun. Oleh karena itu, menikah di usia muda, yaitu 
kurang dari 18 tahun bukanlah pilihan yang tepat ketika kesiapan menjalani peran 
sebagai ibu sekaligus istri masih diragukan. 
Ada beberapa faktor yang menyebabkan terjadinya pernikahan dini, 
diantaranya yaitu norma budaya dan sosial yang berlaku di masyarakat, status 
ekonomi, dan tingkat pendidikan. Norma budaya dan sosial, termasuk yang 
berkaitan dengan kepercayaan, mempengaruhi umur perempuan untuk menikah 
(9). Budaya yang berkembang di lingkungan masyarakat Indonesia seperti 
anggapan negatif terhadap perawan tua jika tidak menikah kurang dari usia 17 
tahun atau kebiasaan masyarakat yang menikah di usia sekitar 14-16 tahun 
menjadi faktor yang mendorong tingginya jumlah perkawinan muda (10). Status 
ekonomi juga berpengaruh terhadap kejadian pernikahan dini, terutama di daerah 
pedesaan. Keluarga miskin memilih menikahkan anaknya pada usia dini untuk 





mempengaruhi terjadinya pernikahan dini. Masyarakat dengam tingkat penddikan 
yang rendah cukup sulit untuk mencari perkerjaan yang cukup layak sehingga 
orang tua akan lebih memilih menikahkan anaknya untuk mengurangi beban 
hidup (10). 
Perilaku ibu dalam melakukan perawatan bayi baru lahir juga dipengaruhi 
oleh pengetahuan yang dimiliki oleh ibu yang didapat dari orang tua (tradisi), 
tenaga kesehatan dan media cetak. Hal ini sesuai teori bahwa pengetahuan 
merupakan faktor predisposisi terbentuknya perilaku, dengan pengetahuan akan 
menimbulkan kesadaran dan akhirnya akan menyebabkan orang berperilaku 
sesuai dengan pengetahuan yang dimiliki. Pengetahuan yang diperoleh secara baik 
akan membentuk perilaku yang baik pula. Terbentuknya perilaku seseorang akan 
dipengaruhi oleh pengetahuan, dalam sebuah penelitian yang pernah dilakukan 
dengan perilaku dan pengalaman terbukti akan didasari oleh pengetahuan dapat 
lebih langgeng dari pada tidak didasari oleh pengetahuan. Masih menurut teori 
yang sama, bahwa dengan bekal pengetahuan yang cukup, individu akan 
mengetahui keuntungan dan kerugian dari perilaku yang dilakukan (12).  
Seseorang yang memiliki sumber informasi yang lebih banyak akan 
memiliki pengetahuan yang lebih luas pula. Hal ini didukung oleh pendapat 
bahwa informasi dapat diperoleh sehingga membantu mempercepat seseorang 
untuk memperoleh pengetahuan yang baru. Adanya kumpulan fakta-fakta yang 
telah disusun dan diolah dapat dijadikan menjadi sebuah informasi sehingga dapat 
berguna dan digunakan banyak orang untuk menjadi sebuah pengetahuan (13). 





media cetak, media elektronik, media papan (billboard), keluarga, teman, dan 
penyuluhan (14).   
Hasil studi pendahuluan pada bulan September 2018 melalui wawancara 
kepada 10 responden ibu yang memiliki bayi baru lahir di RSUD Wates Kulon 
Progo, didapatkan 6 ibu menikah pada usia lebih dari 20 dan 4 ibu menikah pada 
usia kurang dari 20. Sebanyak 6 ibu menyatakan pernah mendapatkan informasi 
tentang cara merawat bayi dan 4 ibu menyatakan belum pernah mendapatkan 
informasi. Hasil wawancara dengan 4 ibu yang sudah melahirkan dan berusia 
kurang dari 20 tahun menyatakan bahwa mereka tidak bisa melakukan perawatan 
bayi baru lahir dengan baik. Mereka merasa kesulitan dalam melakukan 
perawatan memandikan pada bayi dan sebagian besar dibantu oleh orang tua. 
Berdasarkan latar belakang dan studi pendahuluan di atas. Penulis tertarik 
untuk meneliti “Hubungan Usia Menikah dan Paparan Informasi dengan 
Kemampuan Ibu Merawat Bayi Baru Lahir (BBL) di RSUD Wates Kulon Progo”. 
 
B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas maka rumusan 
masalah penelitian adalah ”Adakah hubungan usia menikah dan paparan 









C. Tujuan Penelitian 
1. Tujuan Umum 
Untuk mengetahui hubungan usia menikah dan paparan informasi dengan 
kemampuan ibu merawat bayi baru lahir (BBL) di RSUD Wates Kulon Progo. 
2. Tujuan Khusus 
a. Untuk mengidenfitikasi karakteristik responden penelitian di RSUD Wates 
Kulon Progo. 
b. Untuk mengidentifikasi usia menikah ibu yang memiliki bayi baru lahir di 
RSUD Wates Kulon Progo. 
c. Untuk mengidentifikasi paparan informasi pada ibu yang memiliki bayi baru 
lahir di RSUD Wates Kulon Progo. 
d. Untuk mengidentifikasi kemampuan ibu merawat bayi baru lahir (BBL) di 
RSUD Wates Kulon Progo. 
e. Menganalisis keeratan hubungan usia menikah dengan kemampuan ibu 
merawat bayi baru lahir (BBL) di RSUD Wates Kulon Progo. 
f. Menganalisis  keeratan hubungan paparan informasi dengan kemampuan ibu 











D. Manfaat penelitian 
1. Manfaat Teoritis  
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai referensi untuk 
pengembangan ilmu pengetahuan kepada keluarga dan menjadi tambahan 
informasi tentang hubungan usia menikah dan paparan informasi dengan 
kemampuan ibu merawat BBL 
2. Manfaat Praktis  
a. Profesi Keperawatan 
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi dan 
rujukan dalam praktik keperawatan serta menjadi bahan masukan 
khususnya keperawatan anak. 
b. Bagi Dinas Kesehatan Kulon Progo 
Memberikan informasi untuk Dinas Kesehatan Kulon Progo dalam 
rangka meningkatkan paparan informasi dan meningkatkan kemampuan 
ibu dalam merawat BBL. 
c. Bagi Responden Penelitian  
Memberikan informasi tentang pentingnya hubungan usia menikah dan 
paparan informasi dengan kemampuan ibu merawat BBL.  
d. Bagi RSUD Wates Kulon Progo  
Penelitian ini dapat menambah memberikan informasi guna 
meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan kepada ibu bersalin tentang 






e. Bagi Universitas Alma Ata 
Dapat digunakan sebagai bahan referensi di perpustakaan bagi 
mahasiswa yang ingin melakukan penelitian tentang hubungan usia 
menikah dan paparan informasi dengan kemampuan ibu merawat BBL. 
f. Bagi Peneliti Selanjutnya   
Dapat digunakan sebagai bahan masukan untuk penelitian berikutnya 
yang berhubungan dengan hubungan usia menikah dan paparan 
















E. Keaslian Penelitian 
Berikut ini merupakan beberapa penelitian sebelumnya yang terkait, ditamplilkan dalam tabel berikut: 





Judul Hasil Persamaan Perbedaan 




Usia Pernikahan dengan 
Sikap Ibu dalam 
Perawatan Bayi Baru 






riwayat usia pernikahan 
dengan sikap ibu 
dalam perawatan bayi 
baru lahir di wilayah 
kerja Puskesmas 
Silo Kabupaten Jember 
-Tema penelitian 
tentang perawatan 
bayi baru lahir dan 
variabel terikat yaitu 
kemampuan 
perawatan bayi 
- Persamaan penelitian 
ini  terletak  pada 
Analisis data yaitu 
menggunakan uji Chi- 
square 
-Variabel terikat dalam 
penelitian ini sikap ibu 
dalam perawatan BBL  
-Desain penelitian 
sebelumnya  
menggunakan cohort dan 
menggunakan 
pendekatan retrospektif 
-Pada penelitian yang 
dilakukan variabel 
terikatnya adalah 






















Kemampuan Ibu Dalam 
Perawatan Daerah  
Perianal Pada Bayi Usia 











Persamaan terletak pada 
tema penelitian yaitu 
tentang perawatan bayi 
-Desain penelitian ini 
menggunakan desain 
deskriptif 
-Pada penelitian yang 
dilakukan peneliti 
menggunakan desain 
deskriptif korelasi.  
-Variabel penelitian pada 
penelittian sebelumnya 
adalah pengetahuan dan 
kemampuan ibu dalam 
merawat daerah perinatal 
bayi usia 0-12 bulan  
- Pada penelitian ini adalah 
usia menikah, paparan 
informasi dan 























ASI Dengan Praktik 
Pemberian  MP-ASI 
pada BADUTA Di 
Wilayah Kerja 
puskesmas Sedayu II 
Bantul Yogyakarta 
Hasil penelitian uji 
statistik menggunakan 
koefisien kontingensi 
diperoleh data bahwa 
ada hubungan antara 
paparan informasi 
tentang MP-ASI dengan 
praktik pemberian MP-
ASI di Puskesmas 
Sedayu II Bantul, 
dengan hasil P=0,000 
< 0,05 
- Sama-sama  meneliti 
tentang paparan 
informasi 






- Paparan Informasi 
Dengan Kemampuan Ibu 
Merawat Bayi Baru 
Lahir (BBL)  
- Paparan Informasi 
tentang MP-ASI  
- Tempat penelitian: 
RSUD Wates Kulon 
Progo dan wilayah kerja  
Puskesmas Sedayu II 
Bantul 




Dengan Kejadian Bayi 
Berat Lahir Rendah 
(BBLR) Di Kabupaten 
Gunungkidul 
Yogyakarta Tahun 2018 
Hasil analisa tidak ada 
hubungan antara usia 
menikah dini dengan 
kejadian BBLR p= 0,47 
atau p>0,05 
- Sama-sama tentang 




- Kemampuan Ibu 
Merawat Bayi Baru 
Lahir (BBL)  
- Kejadian Bayi Berat 
Lahir Rendah (BBLR)  
- Tempat penelitian: 
RSUD Wates Kulon 
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